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The objective of the present study was to investigate symptom management and patient education for patients 
undergoing day surgery by elucidating their postoperative symptoms and related factors, self-care, and 
information needs. A survey was conducted on 995 patients who underwent day surgery and responses from 527 
patients who underwent one of eight major surgeries were analyzed. Postoperative symptoms experienced by 
these patients included “pain or severe pain”（27.9%）followed by swelling（12.5%）, dysuria（12.0%）, and 
constipation（11.2%）, and these symptoms were related to operative method and anesthesia. Patients felt that 
they were not given sufficient information on recovery from symptoms（6.3%）and on resuming their lives
（13.3%）. This lack of information was particularly common among women, elderly patients, and patients with 
more severe bleeding and pain, and was related to overall evaluation as well as the reliability and explanations of 
nurses. These findings suggest that symptom management and patient education for supporting self-care from the 
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表２ 術式と関連因子 
n=527  
 麻酔法 人（％） 帰宅日 人（％） 生活への支援が消失した日数（日） 平均年齢 
当日 翌日 平均値±標準偏差 F値 多重比較 ±SD 腰椎麻酔 全身麻酔 局所麻酔
































































痛 み 腫 れ 排尿困難 便 秘 
ａ術 式 強度群 人(%) 平均±SD F値 強度群 人(%) 平均±SD F値 強度群 人(%) 平均±SD F値 強度群 人(%) 平均±SD F値

















































































































内出血 頭 痛 出 血 吐き気 
強度群 人(%) 平均±SD F値 強度群 人(%) 平均±SD F値 強度群 人(%) 平均±SD F値 強度群 人(%) 平均±SD F値術 式 

















1.08±1.11 22(15.7%) 18(12.9%) 9(6.4%) 1.61±1.51 1.96±1.1518.91 1.11±1.041.94 25.5 1.49
1.10±0.97 4(3.3%) 1(0.8%) 2(1.6%) 1.15±0.79 0.96±0.67 1.03±0.67
2.41±1.48 4(3.4%) 2(0.2%) 1(0.8%) 1.12±0.76 0.96±0.65 0.91±0.51
0.82±0.58 3(7.1%) 1(0.2%) 1(2.4%) 1.38±1.07 1.06±0.74 1.08±0.62
1.26±1.26 1(2.5%) 0 1(2.5%) 1.23±0.72 0.74±0.44 1.16±0.69
4(11.4%) 4(11.4%)0.84±0.99 2(5.7%) 1.20±1.19 1.80±1.12 1.24±1.13
3(15.0%) 01.00±0.71 3(5.0%) 1.77±1.09 1.23±1.09 1.31±1.25
0 0 1(11.1%)0.89±0.78 0 1.11±0.60 1.67±1.00 0.89±0.33
対処行動b 人(%) 平均±SD F値 人(%) 平均±SD F値 人(%) 平均±SD F値 人(%) 平均±SD F値
*** *** *** ***様子をみた 212(83.5%) 272(91.6%) 188(85.1%) 250(91.6%) 1.66±1.06 1.60±1.01 1.37±0.861.90±1.24 26.1 5.01 19.39.12
電話をした 8(3.1%) 5(1.7%) 0 7(2.6%) 4.75±0.46 1.60±0.89 － 3.85±1.77
外来受診した 4(1.6%) 3(1.0%) 2(0.9%) 1(0.4%) 4.75±0.50 3.67±0.58 4.50±0.71－ 
その他 30(11.8%) 17(5.7%) 31(14.0%) 15(5.5%) 1.47±1.22 1.18±1.29 0.97±0.480.79±0.80
ａ：数値は症状が最も強いときを5.0としたときの平均値±SD 
ｂ：対処行動は症状が「楽だった」人は記載がない 
*p<0.05   **p<0.01  ***p<0.001 





























も低く婦人科系手術でやや症状が強かった（表 3 ）。 
症状と術式以外の因子との関連は、年齢群との関連は、
内出血（70歳以上：70歳未満の症状平均値0.96：1.43  







































































n=527      
回復に必要な情報 生活に必要な情報 
関連因子 
平均±SD F値  平均±SD F値   
***年齢 70歳未満 3.64±0.66 6.88 3.30±0.83  
70歳以上 3.49±1.00 3.17±1.09 
*性別 男 3.64±0.71 1.67 3.41±0.79 3.30
女 3.58±0.77 3.22±0.94 
1.662 3.19±1.00 3.56±0.84 手術式 痔核根治術 
1.34 3.33±0.76 3.60±0.70 ヘルニア修復術 
3.37±0.90 3.74±0.58 下肢静脈瘤手術 
3.16±0.89 3.7 ±0.62 下肢関節鏡手術 
3.53±0.77 3.61±0.80 腹腔鏡下胆嚢手術 
3.19±0.89 3.47±0.92 子宮筋腫摘出術 
2.95±0.89 3.35±0.81 卵巣のう腫手術 
3.33±1.32 3.67±0.71 腹圧性尿失禁手術 
1.704 0.748 3.27±0.89 3.60±0.73 麻酔 腰椎麻酔 
3.26±0.90 3.54±0.83 全身麻酔 
3.39±0.82 3.67±0.72 局所麻酔 
2.80±1.30 3.80±0.45 わからない 
* *2.243.66±0.66 3.01情報源 A病院の医師の勧め 3.45±0.73 
3.73±0.50 他院の医師の紹介 3.29±0.79 
3.78±0.42 友人・知人の勧め 3.51±0.63 
3.00±1.48 広告 2.75±1.29 
3.26±0.91 A病院の公開講座 3.02±1.10 
3.64±0.68 マスメディア 3.04±1.06 
3.52±0.91 その他 3.22±0.99 
* *帰宅日 当日 3.68±0.67 3.80 3.35±0.83 3.56




3.75±0.61 翌日 3.40±0.87 
3.56±0.78 3 日目以降 3.32±0.83 





症    状 説明と評価 
 
痛み 出血 内出血 腫れ 頭痛 吐き気 便秘 排尿困難 看護師説明 医師説明 看護師への信頼 全体評価
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回復に必要な情報 －0.263 －0.352** －0.210 －0.070 －0.030 －0.076 －0.045 －0.036 0.329** ** ** **0.363 0.341 0.401
**生活に必要な情報 －0.220 －0.220** ** ** ** **0.294 0.224 0.3390.306－0.005 －0.047 －0.042 －0.058 －0.003 －0.073
                                              *p<0.05   **p<0.01 
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